
  

 

 

Allegato n. 3 

 

 

Al Comune di Vittoria 

Comune Capofila – Distretto Socio sanitario n. 43 

Direzione Servizi alla Persona – Servizi Sociali 

Via G. Diaz 77 – 97019 Vittoria 

Pec: protocollogenerale@pec.comunevittoria-rg.it 

 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA 
Da compilarsi a cura di tutti i legali rappresentanti in caso di RTI  

 

AVVISO PUBBLICO 

per la formazione di un albo di soggetti accreditati per l'erogazione dei servizi di: 

1. sostegno educativo scolastico ed extrascolastico (azione B.1.A), educativo domiciliare (azione 

A.1.C2), educativo territoriale (azione A.1.C2) nell’ambito del programma PON Inclusione – Avviso 

3/2016 convenzione SIC_49; 

2. doti educative per le famiglie che hanno firmato il Patto per l’inclusione ovvero il progetto 

personalizzato e con la presenza di un disabile nel nucleo famigliare previste nell’azione 8 del PAL 

2018; 

3. Sostegno scolastico ed extrascolastico, azione B.1 del Pon Inclusione avviso 1/2019 Pa.IS 

convenzione SIC_439. 

nel distretto socio-sanitario n. 43. 

CUP PON AVVISO3/2016: D41H17000140006   

CUP PAL 2018: D41E18000190003   

CUP AVVISO 1/2019: D41B20001660006    

  

Il/i sottoscritto/i: 

- Sig. ..............................................., nato a ....................................., in data .............................. 

e domiciliato agli effetti del presente atto in ...................................., in qualità di legale rappresentante 

della ................................................................, con sede in ......................................, Via 

..................................., iscritta al registro ____________________ di ............................., al n. ..........., 

partecipante  all’avviso pubblico di accreditamento di soggetti qualificati per l’erogazione  del 

servizio di Sostegno Educativo Scolastico ed Extrascolatico (azione B.1.a) Servizio Educativo 

Domiciliare, (azione A.1.c2) Servizio Educativo Territoriale (azione A.1.c2) nel distretto socio 

sanitario 43 (Vittoria-Comiso-Acate) nell'ambito del  PON INCLUSIONE Avviso 3/2016 del 

Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali in favore degli utenti fruitori di RDC oppure  in 

condizione di svantaggio sociale in carico ai Servizi  Sociali Professionali del Distretto Socio 

Sanitario 43, Comune capofila Vittoria.  

 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, previa ammonizione di cui all’articolo 76 
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del citato decreto, assumendosene la piena responsabilità, dichiara:  

 
1. che lo scopo sociale perseguito è pertinente con l’oggetto del presente Avviso di accreditamento; 

2. di aver preso piena e integrale conoscenza di tutte le circostanze generali e particolari e delle 

condizioni del presente Avviso e del Patto di Accreditamento (Allegato B); 

3. che nei propri confronti, negli ultimi cinque anni, NON sono stati estesi gli effetti delle misure di 

prevenzione della sorveglianza di cui all'articolo 6 del Decreto L.vo n. 159/2011, irrogate nei 

confronti di un proprio convivente; 

4. che nei propri confronti NON sono state emesse sentenze ancorché non definitive relative a reati 

che precludono la partecipazione alle gare di appalto; 

5. di NON essere oggetto, ai sensi dell’art. 2 della L.R. 15/2008 s.m.i., di rinvio a giudizio per 

favoreggiamento nell’ambito di procedimenti relativi a reati di criminalità organizzata e prende 

atto che, in caso di aggiudicazione, il relativo contratto sarà sottoposto a condizione risolutiva per 

l’eventuale verificarsi di tale situazione; 

6. di adottare la corretta applicazione nei confronti dei propri soci, dipendenti e/o collaboratori, del 

C.C.N.L. di settore, secondo le normative vigenti in materia; 

7. il rispetto degli adempimenti inerenti agli obblighi sulla sicurezza previsti dalla normativa vigente 

ed obblighi nei riguardi di tutto il personale impiegato in tema di prevenzione infortuni, salute e 

igiene del lavoro; 

8. di essere in regola con gli adempimenti in materia assicurativa nei confronti dei soci e/o volontari 

e/o personale impiegato; 

9. di NON aver subito alcun provvedimento interdittivo da parte dell'Autorità di Vigilanza sui 

contratti pubblici; 

10. di impegnarsi ad avere una equipe di progetto con impiego di personale specializzato con 

documentata esperienza per ciascun operatore coinvolto e con professionalità e competenze 

specifiche nella gestione di servizi ai Minori; 

11. il proprio assenso alla visione e al rilascio delle copie richieste dai controinteressati 

esclusivamente ai fini giudiziari; 

12. di prendere atto che il trattamento dei dati personali verrà effettuato dal Distretto 43 con le 

modalità previste dal D. L.vo 196/2003 e dal reg. U.E. 679/2016 e che le informazioni acquisite 

mediante la documentazione prodotta dai concorrenti verranno utilizzate esclusivamente per le 

finalità afferenti alla procedura di gara; 

13. che, in caso di accreditamento, assume gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari, ai sensi 

della L. 136 del 13.08.2010 e dell’art. 2, comma 2, della L.R. 15 del 20.11.2008 s.m.i.; 

14. il domicilio eletto e l’indirizzo di posta elettronica al fine dell’invio delle comunicazioni ai sensi 

dell’art. 76 del Codice; 

 (qualora il concorrente partecipi alla gara in RTI): di non partecipare alla gara in più di un 

raggruppamento temporaneo e neppure in forma individuale; 

 (in caso di impresa consorziata): di non partecipare alla gara contestualmente al consorzio 

stabile di cui fa parte; 

 (in caso di consorzio) di non partecipare contestualmente ad una o più delle cooperative 

consorziate. 

La mancata osservanza del punto 14, comporta l’esclusione del consorzio e delle consorziate partecipanti. 

I consorzi sono tenuti a dichiarare, a pena di esclusione, la ragione sociale delle imprese consorziate al 

momento di presentazione dell’istanza. 



  

 

 

 (solo per le cooperative sociali e loro consorzi) di essere inscritto all’albo nazionale delle società 

cooperative istituito con D.M. 23.06.04 c/o la CC.I.A.A. competente per territorio; 

 (solo per le cooperative sociali e loro consorzi) , a pena di esclusione, di essere in possesso di “attestato 

di revisione” ovvero “certificato di revisione”, ai sensi della circolare n. 4 del 27.05.2003 

dell’Assessorato regionale alla cooperazione – Servizio vigilanza cooperative -, valido alla data di 

pubblicazione del presente bando. 

 

Data…………..                                   Firma digitale Legale rappresentante  
       (in caso di RTI/ATS/ATI di tutti i legali rappresentanti) 

 

 

Allegare documento di riconoscimento del/i dichiarante/i in corso di validità. 

 

 


